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論文内容要旨
 Thesho上tageofpediatriciallsandemergencymedicalcarefbrchildre【1isamatterofgreat
 concem1nJal)all、Tllispaperwillattempttoidenti琢thelssueillchlldI'ell)smedicalcareandits
causes.
 Inthispal)er,byassembHngdatafヒ01nseveralsourceswhichwerewidelyusedbypolicy
 make1'salldresearchers,theauthor£oundforthe行rsttimethatt鼓ellulnberofl)ediatriclansilltemist
decreasedaccordinglywiththenumberofchildren,whllethenumberofpediatricspeciahsts
 hlcreased,andthatwhenonepediatricspecialistillcreases1、2pediatriclanshlteエrnistwoulddecrease、
 Between1982alld2002、themarketshareofmedicalservicesfbrcllildrenhaddeclhledL7percem,
andthePCPRlnlargecitiesweregreaterthanthoseintheothera1℃as.Theresultsshowedthatover
 80%・f・utpatientpediatricserviceswereprovidedbyclhlics,・ver95%・fclinicswerecl・sed・n
 hoiidays,Sしmday,alldSaRlrdayevellhlg&111ghtlandthatthechlldren7silhlesseswerepredolnhlantly
thoseintherespi1'atolysyste1η,alldgellerallyacutealldrequiredim1ηediatetreat1ηentorcollsultatioll.
 Theresultsalsoshowedtllattherevenue1'atesfヤomprovidingservicesfbrchildrenwerebwerthan
thosefbradults,andboththenumberandrateofhospita!sandclinicsprovidillgpediatricservices
haddeclinedrecelltly.
ThatfewerclinicsareopenonSaturdayevening&11ight,SundayandhoHdays,andworkday
evelling&nightwassuggestedtobethemahlreasonwhyitisdifflcultforchlldrelltofind
 pediatricservicesoしLtsideofaonnalworkhlghours.Lowerrevenueratesmaybeolleofthekey
reasonswhythenumberandrateofclillicsandhospitalsprovidingpediatricservicescolltillueto
 dechne,and偽werphysiclansarewillingtoprovideseエMcesfbrchildren.Theauthoralsofoundthat,
 hlallalyzingthellu1ηberofpediatricialls,itis1τleanillg負11toclassi取ped量at1'iciansintopediatric
 speclalistsandpediatriclallsintemis亡h1Japall.
Theflndingsinthisl'esearchwouldbeexpectedtoprovidelrnpoitalltillfolmationofmultiple
dimensiollsforthegovemmelltstomakemoreeffoltstoimprovepediatricservicesinJapa11.
Thepropositionistobreakthelinkamongthenumbersofchildren,pediatricspecialists,and
pediatricianshltemist,topromptpediatricspeclalistsalldpediatriciansilltemistwhotreatpediatric
 casesinclinicstoprovidepediatricservicessyste1]1atic呂llyandaltemativelyintheeveningandat
 night,andtoadjustthe石ee-for-servicescalesofpediatricselvices.
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 審査結果の要旨
 日本において小児科医師の不足,小児の救急医療体制のあり方は深刻な課題である。本論文で
 は小児医療における問題とその原因を明らかにした。
 本論文は,いくつかの2次資料より過去20年間において小児の数が非常に減少していること
 を確認した。小児科医師についてみると,専門小児科医師の数が増加しながらも,内科小児科医
 師の数が大幅に減少していた。小児10万人あたりの小児科医師の数は,特別区や政令指定都市
 は他の地域よりも多かった。医療費に関しては,総医療費のうち小児医療費の割合は8.3%
 (1982年)から6.6%(2002年)へと].7%減少していた。小児の外来受診は80%以上が診療所で
 行われていた。しかし,土曜日の夕方,日曜日・祝日は,95%以上の診療所は休診していた。外
 来受診する小児の多くが急性の呼吸器系疾患であり,それらは救急診療やコンサルタントを必要
 とする。他方,小児科の診療報酬は,成人の診療報酬よりも低く,小児医療を提供する病院・診
 療所の数も割合も減少した。
 平日の夕方および夜間,日曜・祝日は,多くの診療所が休診するため,小児医療のサービスを
 受けることが困難となる。小児科の診療報酬の設定が低いので,病院・診療所の医療収益も低く
 なる。そのため小児医療を提供する病院・診療所の数と割合が減少し,また内科医師による小児
 の診察も少なくなってきていると示唆された。
 適切な小児医療サービスのあり方として,夜間および時間外診療を専門小児科医師と内科小児
 科医師と協同して地域でシステマティックにサービスを提供すること,小児の診療報酬を適切に
 調整していくことが望ましい。また,小児医療について検討する際には,専門小児科医師と内科
 小児科医師に分類する必要がある。本論文の結果は,日本における小児医療政策を考える上で重
 要な情報を提供すると思われる。
 本研究は小児医療のあり方に関する研究として意義深く,また第一次審査において指摘された
 不備が適切に修正されている。審査の結果,本論文内容が十分学位に値することが確認された。
 よって,本論文は博士(医学)の学位論文として合格と認める。
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